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Resumen

En el presente trabajo se hace una reflexion sobre el papel de la promocion de
salud como camino para la Estomatologia del futuro. El propdsito es actualizar
y profundizar en estos aspectos. Se destaca la labor del estomatdlogo del
futuro con interés fundamental en el dialogo con la sociedad como un todo y
capacidad técnica para educar a la poblacion en aspectos de la salud
Estomatologica de manera que consiga salud para todos mediante la
capacitacion a la comunidad para modificar estilos de vida que conducen a la
prevencion de enfermedades, favoreciendo el desarrollo personal y social de

habilidades para que la comunidad ejerza un mayor control de su salud.
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Introduccidén

A partir del Siglo XVIII aparecen publicaciones destinadas al gran publico sobre
el arte de conservar los dientes. (1) Considerando la naturaleza pandémica de
las afecciones buco dentarias y sus inmensas implicaciones econémicas, no es
sorprendente que a la busqueda de formas de prevencién y promocion se
hayan dedicado tantos esfuerzos. (2,3) En 1970 la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) traza una estrategia de salud para todos, cuya principal clave es
la atencion primaria basada en la promocion de un estilo de vida mas sano y la
prevencion de dolencias evitables con la participacion conjunta de los
profesionales y la comunidad. (4,5) A partir de ese momento se valora la
promocion de salud como un medio de conseguir salud para todos y no como

un objetivo.

La promocion y la prevencion se diferencian entre si ya que mientras la
promocion incluye a la poblacion como un todo, es una actividad en el campo
social que depende de la participacion del publico y cuyo objetivo es maximizar
la salud; la prevencion esta enfocada a la poblacion con riesgo a enfermar
relacionada con servicios especificos de la salud y su objetivo es la ausencia
de enfermedad. (6) Gracias a los programas de prevencion y promocién
aplicados en los paises desarrollados en la actualidad existe una tendencia en
estos a la disminucién de la prevalencia de las enfermedades estomatoldgicas.
(7) Los tratamientos restauradores por si mismo nunca podran controlar las
afecciones bucales. Los conceptos fundamentales para esto deberan basarse

en la promocién de salud y la adopcion de medidas preventivas. (8,9)

Como asegurara David Tejada de Rivero, Subdirector de la OMS entre 1974 y
1975, “en el mundo globalizado de hoy, unipolar y con la amenaza de una
pérdida creciente de las soberanias nacionales el cuidado integral de la salud
para todos y por todos (la mejor forma de expresar la genuina atencién primaria
de Alma Ata) es una necesidad no solo en el &mbito de la salud si no para el
futuro de los paises que aspiran a seguir siendo estados soberanos en un
mundo cada dia mas injusto” .(10) Cuba, a pesar de que desde 1987 alcanz¢ la
meta de salud para todos, sigue trabajando con y para la comunidad mediante

estrategias de promocién de salud como parte del modelo de Medicina General



Integral. Motivados por la vigencia y utilidad de la promocion de salud como
camino a seguir en nuestra practica diaria, decidimos realizar esta Revision

bibliografica con el objetivo de actualizarnos y profundizar en estos aspectos.

Desarrollo

El conocimiento de la etiologia de las enfermedades, en particular de las
causas relacionadas con el estilo de vida, puso en perspectiva las limitaciones
del tratamiento puramente curativo y atrajo la atencién hacia la prevencion y
promocién de salud. (11) El objetivo principal de la medicina no es como
generalmente se cree el de curar enfermedades, si no mas bien el de preservar
el estado de salud general. De igual forma la Estomatologia se proyecta no tan
solo hacia la curacion de las afecciones buco dentales, si no sobre todo a la
promocién y prevencion. (12,13) En el siglo XXI debera ser discutido, si
necesariamente para ser estomatdlogo es indispensable entrar en la boca y
tocar dientes o si dado que su propésito fundamental es el de contribuir a
mejorar las condiciones estomatologicas de la colectividad como un todo,
aquello pudiera no ser indispensable. Es importante sefialar que algunas
medidas fuera de la boca pueden tener un mayor impacto positivo en la salud
de la poblacion. Es necesario comprender y aceptar que la Estomatologia
constituye una actividad social y por lo tanto debe pensarse en colectividad, no

en individuos. El estomatologo del futuro serd un recurso humano que:

Actuara mas alla del diente y la boca.
Enfocara no solo al individuo sino también a la colectividad.

Tendré interés fundamental en trabajar con la sociedad como un todo.

WD

Tendra capacidad técnica y habilidades para educar a la poblacion en

aspectos de salud Estomatoldgica. (14,16)

La promocion de salud qued6 conceptualizada, en 1986 en la Primera
Conferencia Internacional de Promocién, como las acciones capaces de
proporcionar a los pueblos los medios necesarios para mejorar su salud y
ejercer un mayor control sobre la misma, para alcanzar un estado adecuado de
bienestar fisico, mental y social. Un individuo o grupo debe ser capaz de

identificar sus aspiraciones de satisfacer sus necesidades y de cambiar o



adaptarse al medio ambiente. (17) Durante todos estos afios la OMS vy la
Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) han trazado numerosas
estrategias para lograr mediante la promocion preservar el estado de salud de
la colectividad. La medicina del siglo XX no ha podido continuar centrando la
atencion en érganos enfermos, desconociendo la totalidad de la persona a
quien pertenece ese organo los postulados relacionados con el proceso salud-
enfermedad han ido cambiando. La medicina se ha propuesto promover salud,
0 lo que es lo mismo, elevar la calidad de vida de las personas y las
poblaciones. (4,5) La idea de promover salud mas que curar o0 prevenir
enfermedades debe estar en el centro del objetivo social, y para ello la salud
necesita comprometer sus sistemas productivos, educacionales, medios de
comunicacién masiva y buena parte de sus agencias sociales. La evolucion del
nuevo marco conceptual tiende hacia una revalorizacion de la actitud del
hombre respecto a su salud. De objeto de la atencion médica, curativa o
preventiva, las personas empiezan a comportarse como sujetos de la
promocién de su propia salud. En Cuba antes del triunfo de la Revolucion la
promocion de salud era nula. En la década del 60 fue necesario crear un
Sistema Unico de Salud que eliminara las desigualdades sociales y garantizara
un novedoso modelo de atencion con vistas a desarrollar la Atencion
Estomatoldgica General Integral como método y vinculacion del estomatélogo y
el Médico de la Familia con un enfoque promocional basado en el trabajo con la
comunidad. Es por ello que el trabajo del estomat6logo de estos tiempos es

conseguir salud para todos mediante la capacitacion a la comunidad. (18,19)

Actualmente la promocion de salud alude a la ganancia de bienestar como un
todo, independientemente que se esté sano, es la modificacion de estilos de
vida que conducen a la prevencion de enfermedades y favorece el desarrollo
personal y social de habilidades y capacidades para que la comunidad ejerza
un mayor control de su salud, incluye a la poblacibn como un todo, mas que
enfocar a la poblacidén con riesgo a enfermar. (20) La salud debe percibirse no
solamente como una meta a alcanzar sino también como una fuente cotidiana
de felicidad. La promocion de salud, por tanto, no es dominio exclusivo del
sector salud. La piedra angular donde se asienta la promocién de la salud es

toda accion social que vaya encaminada a lograr salud. La accion social intenta



crear y robustecer permanentemente las condiciones que posibilitan a la
poblacion adoptar decisiones maduras en materia de salud, alentarlas a vivir
una vida saludable y hacer de la salud un recurso valioso. La posibilidad de un
cambio en las costumbres, habitos es decir en el estilo de vida esta
directamente relacionada con la nutricion y con la cooperacién consciente y

esto solo se logra a través de la Educacion para la Salud. (21)

Esta es definida por la OMS como experiencias que contribuyen a establecer
conocimientos, actitudes y valores que ayudan al individuo y al grupo a hacer
elecciones y tomar decisiones adecuadas de salud y bienestar. (22,23) Incluye
la esfera afectiva, la formacion de sentimientos, convicciones, valores,
necesidades y habitos. (24) También ha sido definida como el proceso de
facilitar el aprendizaje para permitir a la audiencia tomar decisiones racionales
e influir en su comportamiento. (6) La Educacion para la Salud se concentra

esencialmente en:

1. Mediar para convencer a los grupos politicos, administrativos y
profesionales de que la invencion en materia de salud tiene sentido
econdmico.

2. Desarrollar y fortalecer los grupos comunitarios organizados para que se
involucren activamente en el mejoramiento de la salud.

3. Atraer la participacion de las personas en programas salud,

promoviendo al mismo tiempo una vida sana.

La Educacion para la Salud analiza las causas y condiciones que permiten el
desarrollo de la motivacion, una vez lograda esta se puede contar con una
actitud activa y objetiva del individuo, en las cuestiones relativas a la proteccion
de salud. La actitud es la posicion que se asume en una situacion, un
sentimiento relativamente constante, en conjunto de creencias en relacidon con
un objeto, persona, comportamiento o situacion. (26) Es fundamental que el
individuo desarrolle nuevos habitos de higiene bucal o cambie practicas
ineficientes adquiridas en el pasado; esto solo se logra mediante una correcta
educacion para la salud, los dientes limpios nunca seran afectados. La salud es
algo muy complejo para dejarlo s6lo en manos de los profesionales de la salud.
(26)



Existen diversos métodos educativos como son la charla, demostracion,
audiencias sanitarias, discusion en grupo y técnicas afectivo-participativas, que
permiten la ejecucién de las acciones educativas, pero, cual de ellas a emplear
dependera del grupo de edad a las que estaran dirigidas y sus caracteristicas
La entrevista es un método directo en el que sus integrantes, entrevistado y
entrevistador, tienen elementos de interés comun que se aportan mutuamente
se debe, planificar Charla que es una de las mas difundidas y consiste en una
clase breve en la que el conferencista expone un tema especifico; si bien es
positiva para brindar informacion no lo es para cambiar habitos,
Demostraciéon se combinan la accion y la palabra el que ejecuta al mismo
tiempo que explica la actividad que pretende ensefiar, Discusion en Grupo es la
técnica colectiva con la que puede lograrse la participacién de todos los sujetos
a los cuales va dirigido el mensaje de salud. La calidad en las actividades de

promocién de salud garantiza mayor efectividad en los cambios de vida. (25,27)

El comienzo del nuevo milenio enfrenta a la humanidad a un incremento
extraordinario de los avances cientificos y tecnoldgicos, lo que posibilita al
estomatélogo, que adopte la posicion del que todo lo sabe y todo lo puede.
Esta actitud contrarresta con la realidad actual, en la que se ha evidenciado
que el proceso salud-enfermedad es un problema no sélo médico. Las
comunidades y las personas tienen derechos y deberes que ejercer, tienen
opiniones, sentimientos y capacidad para elegir decisiones. La salud es el

futuro estado natural del hombre, y la enfermedad la excepcion.

Las politicas de salud sélo pueden ser exitosas cuando cuentan con la
participacion popular y para ello la poblacion tiene que estar educada en salud.
La Estomatologia en nuestro pais tiene un futuro promisorio en el camino de la
promocion de salud, se trata de crear sanos en la comunidad y no de tratar
enfermos en la Clinica, es mucho mas facil educar y dar armas a la poblacion

para controlar las afecciones bucales que remodelarlas. (13,24)



Conclusiones

La promocién va dirigida a toda la poblacién, cuando se vislumbra la accién de
la misma como un todo sobre sus integrantes, la salud adquiere dimensiones

nuevas, lo que se traduce en habitos y normas de vida mas adecuados.

Es necesario que como una forma del ejercicio profesional odontolégico se
instaure como propoésito fundamental la promocion de salud en las
comunidades donde la familia ocupa una posicion central para la comprension
de la salud, facilita el aprendizaje e influye en el comportamiento de sus

miembros.
Summary

In this work a reflection is made on the paper of the promotion of health as a
way for dentistry in the future. The purpose is to upgrade and to deepen in
these aspect.. It stands out the work of the odonthologist of the future with
fundamental interest in the dialogue with the society as a whole and its
technical capacity to educate the population in aspects of the odonthologist
health so that it gets health for all by means of the training the community to
modify lifestyles that drive to the prevention of illnesses, favouring the personal
and social development of abilities so that the community exercises a bigger

control of its health.
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